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......../....../201....

T.C

İSTANBUL AREL ÜNİVERSİTESİ

MESLEK YÜKSEKOKULU MÜDÜRLÜĞÜNE

201…/201… eğitim-öğretim ……….. Yarıyılı ……………………………….… dersi, ……………  sınavından beklediğim notu alamadım.

Kağıdımın tekrar gözden geçirilmesi için gereğini arz ederim.



(Ad, Soyad, İmza)

Adı ve Soyadı: 

Programı 
   :

Numara
   :

Dersi veren Öğr. Görevlisi :
Sayın …………………………………………….,
Söz konusu öğrencinin sınav evraklarının incelenerek sonucun en geç ......../....../201....  tarihine kadar Meslek Yüksekokulu Müdürlüğüne bildirilmesini rica ederim. 




   ......../....../201....
      Prof. Dr. Nihat Küçüksavaş


 
     Meslek Yüksekokulu Müdürü

